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TRAVAUX SCIENTIFIQURS 


PHYSIOLOGIE ET PATHOLOGIE EXPËWMÊNtALE 


L'kêmôlÿSè (1). 

Aü flébut dé |nds rBCbétishes sur la résistance dés glo-* 
butes fdnges, il UBUs U paru qtt’üue étude Uritique des di¬ 
vers prbcessus ubUnlques de lu destruction globulairô 
constituait une introduction logique et nécessaire a la déter- 
tulnatlbu du prooédé teobnique le plus apte a nous faire 
connaître les variations de la résistanoe des globules rouges 
et ses MOdàHtés. 

Getté étude comporte les chapitres suivants : 

1* Hémolyse par Peau distillée et les solutions salines 
agissant par défaut d’isotonie ; 

â» Hémolyse par tes agents ebimiques pénétrant le glo¬ 
bule > 

3“ Sérums hémolytiques. 

De eettë étude critique et de la part personnelle que 

(i) L’hémolyse ét la mesure 
Paris, 1903. 


1 '.de la résislanèe glôbulàirê, 'T/ilSi, 





chlorure d'ammonium. Les sels biliaires (tauroeholate de 
sodium) pénètrent la paroi globulaire (alors que l’ion 
Na -|- n’est pas pénétrant), à cause du grand nombre de 
molécules neutres non dissociées de leurs solutions, molé¬ 
cules dont les propriétés pénétrantes sont indépendantes 
de celles des ions (Nolf). 

Or, on peut sinon identifier, du moins rapprocher, dans 
une très large mesure, le mode d’action des sérums hitm- 
lytiques de celui des substances chimiques pénétrant le 
globule et perméabilisant son stroma. 




tion des différents agents hémolytiques chimiques. Tous, 
depuis l’eau distillée jusqu’aux sérums complexes obtenus 
par vaccination, agissent sur le stroma globulaire dont ils 
modifient la perméabilité normale, de telle sorte qu’il 
laisse diffuser l’hémoglobine. 


Cette importante notion fournit une base solide à l’étude 
de la résistance globulaire : elle nous montre, dès l'abord. 






mmté {!). 


La question de la résistance globulaire est surtout et 
avant tout un problème d’ordre technique : le manque 
d’unité technique qu’ont présenté les recherches des diffé¬ 
rents observateurs est pour beaucoup dans i’insuffisance 
ou l’imprécision des résultats fournis par une étude à la¬ 
quelle se sont attachés des savants comme Malassez, Ham¬ 
burger, Vaquez, Mosso, Viola, etc. Avant d’adopter une mé¬ 
thode de mesure, nous avons passé en revue les diverses 
méthodes employées avant nous depuis les premiers tra¬ 
vaux de Malassez. 

Cette revue critiqué, entreprise sans aucune idée pré¬ 
conçue, a été faite à la lumière des notions fournies par 
l’étude de l’hémolyse dans les solutions salines diluées et à 
été guidée par les desiderata formulés par Vaquez, au Con¬ 
grès de 1900, pour la détermination d’une méthode idéale 
de mesure de la résistance globulaire. 

Nous avons été ainsi amené à rejeter d’une méthode 
pratique les essais de détermination des modifications su¬ 
bies par les globules plongés dans des solutions de plus en 
plus hypotoniques, jusqu’au moment où l’hémoglobine 
commence à diffuser dans le milieu extérieur : les difficul¬ 
tés insurmontables de technique ne nous ont du reste pas 

(1) Thèse, Paris, 1903. - De la résistance des globules ronges et 
de ses variations. Folia htematologica. II Jahrg. n* 3. 






paru compensées par une précision absolue des résultats. 
Les méthodes fondées sur la numération des globules ronges 
dans un volume donné de sang, placé dans des solutions 
de titre décroissant, nous ont par une pas tenir compte suffi¬ 
samment de facteurs étrangers à l’hémolyse. Celles basées 
sur la quantité à'hémoglohine diffusée comporteraient des 
déterminations multiples et extraordinairement com¬ 
plexes et sont peu susceptibles d’applications à la clini¬ 
que. Enfin le procédé de X’hémaiocrite est absolument 

Nous avons conclu â la fois de noire étude critique et 
des nombreux essais personnels que nous avons tentés de 
ces divers procédés, que la méthode pratique, applicable à 
la clinique, était la méthode macroscopique empruntée aux 
travaux de,Hamburger et complétée par certaines déter¬ 
minations dont les auteurs italiens, Mosso, Viola, ont mon¬ 
tré toute l’importance. 

Cette méthode se base essentiellement sur la détermi¬ 
nation : 1“ du titre de la solution de chlorure de sodium 
dans laquelle il y a un début de diffusion de l’hémoglobine 
pour un sang donné ; 1° du titre de la solution du même 
sel dans laquelle l’hémolyse est macroscopiquement totale, 
aucun dépôt globulaire ne subsistant dans le fond du tube 
après centrifugation, aucun trouble du liquide fortement 
teinté eu rouge n'apparaissant après agitation. Daùs la pre¬ 
mière solution s’hémolysent les globules à résistance mi- 
nima ; dans la seconde les globules à résistance 'maxima. 









I^a résistauoa globulaire et l’hètnolyse expérimentale 
par l’eau distillée (1). 

Nous avons montré que tes iu]eoti(ms intra-veineuse? 
d’eau diatillée, prolnogées pendant deux mois, u’augmen- 
tent pas la résistance des globules rouges ohes le chien. 

Ce lait onmporte deux oonclusions importantes : 

- 1» badastrucUon. in vm, par l’ean distillée, des héma¬ 
ties les moins résistantes n’entralne immédiatement aueufts 
modification dans les résultats fournis par l’étude de la 
résistance globulaire, in vitro. 

2». Toutes \es substances hémniysantes ne sopt pas éga¬ 
lement capables de déterminer chez les animaux auxquels 
on les injecte, une augmentation de la résistance globulaire 
parmi elles, Teau distillée est la moins active. 
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obtenus par vaccination, sur l’hématopoièse, chez le co¬ 
baye. C’est la confirmation, pour cet animal, des résultats 
obtenus antérieurement chez le lapin par Gantacuzène. 


La résistance des globules rongés dans rictère expéri¬ 
mental et chez les animaux injectés avec de la bile et 
des sels biliaires (1). 

Après ligature du cholédoque^ chez le chien, nous avons 
observé une augmentation de la résistance des globules 
rouges de cet animal, très notable, à l’égard de l’eau dis¬ 
tillée, moindre, mais nette, à l’égard du taurocholate do so¬ 
dium dont nous avions vérifié, après d’autres auteurs, l’ac¬ 
tion hémolytique intense, in vitro. 

Cette augmentation de résistance est la même, que l’on 
s’adresse au sang non défibriné, au sang défibriné, aux 
globules rouges lavés avec une solution isotonique de 
NaCl. 

L'injection intra-veineuse de bile chez le lapin ne nous 
a pas paru modifier nettement la résistance des hématies. 

Les mjections mtra-péritonéales et sous-cutanées de 
taurocholate de sodium, chez le lapin et chez le chien, aug¬ 
mentent très notablement la résistance des hématies de ces 
animaux à l’eau distillée. L’augmentation de résistance au 
taurocholate de sodium est également nette, mais relative¬ 
ment beaucoup moins intense. 

(1) Ibid. Soc. Biologie, 26 juillet 1002. 






PATHOLOGIE GÉNÉRALE. HÉMATOLOGIE 

De la résistance des globules rouges dans l'ictère (1). 
(En collabor. avec M. Vaquez.) 


Au cours de l'ictère, quelle qu’en soit la cause et d’une 
façon très précoce, les globules rouges présentent une 
augmentation de résistance, très marquée, à l’action de 
l’eau distillée. Le fait a été signalé par Chanel, et plus 
tard, von Limbeok, Maragliano, Viola, Vaquez, l’ont con- ' 
firmé. Nous avons voulu étudier avec détails les modalités 
et la pathogéuie de ce phénomène si curieux. Les recher¬ 
ches techniques et expérimentales relatées dans la pre¬ 
mière partie de cet exposé ont été guidées par cette idée 
directrice. 

Nos premières recherches, publiées en 1902, portaient 
sur une vingtaine de cas d’ictère de causes diverses et 
dans tous résistance minima et résistance maxima étaient 
augmentées. Depuis, tous les faits que nous avons obser¬ 
vés ont confirmé ces résultats. Au troisième ou quatrième 

ris, 1903. 


4. Thèse, Pa- 



qui présentent des 
le Hanot, foie car- 
T à chaque poussée 
î plus en plus. 


Gettô iiümunisatiün estS lafüiBAwmOT’ïïfe et cytologique^ 
ainsi que nous l’avons démontré dès 1902. 

Elle est humorale, car l’adjonction d'une très petite 
quantité de sérum ictérique in nilrav-à des globules- nor¬ 
maux, augmente leur résistance à l'eau distillée. Ce pou- 
-vaiiï- protecteur du sérum disparait après chauffage è 
56 degrés pendant une demi-heure. Ce fait a été confirmé 
par les recherches ultérieures de Rist et Ribadeau-Dü- 





Enfin, en clinique, certains états autres que l’ictère, qui 
s’accompagnent de destructions répétées de globules rouges 
(cancer, paludisme), offrent également une augmentation 
de résistance globulaire. 

11 nous semble logique d’admettre que, dans ces diffé¬ 
rents états, il se forme dans l’organisme des antihémoly- 
sines, par vaccination, sous l’influence des destructions 
modérées mais répétées de globules. Si l’immunisation 
humorale peut offrir une certaine spécificité, l’immunisa¬ 
tion cytologique, réalisée par des modifications de per¬ 
méabilité du stroma globulaire, se traduit d’une fa«on beau¬ 
coup plus banale par l’augmentation générale de résis¬ 
tance de l’élément. 

Notre étude de l’hémolyse, en nous montrant que l’ac¬ 
tion des divers agents chimiques hémolytiques s’exerce par 
des processus sensiblement identiques, nous permettait de 
prévoir ce résultat. 

Quoi qu’il en soit, cette question de la résistance globu¬ 
laire se rattache étroitement au grand problème de l’im¬ 
munité et lui rapporte quelques éclaircissements; c'en 
serait assez pour justifier l’intérêt que nous lui avons 
accordé et les recherches longues et délicates qu’elle nous 
a coûtées. 




De la résistance des globules rouges et de 



Etude d’ensemble publiée dans la revue internationale 
d’hématologie folia hæmatologica. 

Elle comprend l’exposé critique des méthodes techni¬ 
ques, des résultats obtenus S. l’état physiologique par 
dittérents auteurs et par nous-même, des modifications 
de la résistance dans divers états pathologiques rapportées 
dans la littérature médicale. 

Nous y joignons une vue d’ensemble de nos travaux 
personnels, notamment de ceux qui ont trait à l’augmen¬ 
tation de la résistance dans l’ictère, exposés au chapitre 
précédent. 

Nous y relatons les résultats que nous ont fournis nos 
examens de résistance dans deux cas à’hémorrhagies abon¬ 
dantes où nous avons noté une légère diminution de la 

où, contrairement à l’assertion de Veyrassat, nous avons 
observé une augmentation notable de la résistance. 




p- - 


99 j. 100 tlèlyiflpliôeÿtes), llôüS apportons deüx o]jser- 
vationS S hypertrophies gmgUmrmires, généralisées dans 
uU câs, localisées au ttiédiastlü dans l’autre ; dans l’utl de 
tes cas eidstait une augmenmim myenne dtt nombre 
total des leücBcytes (0O-.OOO), dans l’antre nne leucopénie 
(2.300) ; mais tous deux offraient Une inversion de là for¬ 
mulé léweoegtaire éOü^üé sût le même type et absolument 
eompatable a celle de la leucémie lymphatique ^ lympho^ 
eytés, 92 a 97 p. loo^ polynucléaires, 3 a»p. lOô, pas de. 
termes anormales. 

< si donc, l’on fait abstraction du nombre total des glo¬ 
bules, de l’état leucémique, subleücémique ou aleucémi- 
que, la similitude absolue des modifloations de l’équilibré 
leucocytaire, i’analogie des lésions ganglionnaires, nous 
paraissent devoir faire admettre dans le même cadre des 
types, morbides qu’aurait pu Séparer une observation su¬ 
perficielle, basée uniquement sur le nombre total des leu- 

Cette classification purement ymatologique est certai¬ 
nement provisoire et devra disparaître, le jour où la patho¬ 
génie pourra fournir une base plus solide à la nosographie 
pe? états leucémiques et pseudo-leucémiques. Au moment 
où nous avons publié ce travail, elle nous paraissait, et 
elle nous parait encore, à l’heure actuelle, d’une utilité 
pratique réelle : elle repose, en effet, sur la notion la plus 
|obdement établie par les, travaux hématologiques dont 
Çhrlich fut l’initiateur : la notion de [équilibre leucocy¬ 
taire. Une classification basée sur les modifications de 
l'équilibre leucocytaire offre le grand avantage de séparer 
les uns des autres dés cas réunis dans le groupe confus de 




— 24 — 


l’adénie ou de la lymphadénie, d’affirmer les relations 
étroites de certains états aleucémiques et leucémiques, 
tandis que le terme de pseudo-leucémies, adopté par ceiv 
tains auteurs, semble éloigner toute idée de parenté entre 
des états caractérisés cependant par une déviation, dans le 
même sens, de la leucocytopoièse. 

Accessoirement, nous notons le développement énorme 
dans le cas de leucémie lymphocytique, des lymphomes 
dans le foie. On ne saurait invoquer ici la reviviscence 
d’une fonction embryonnaire ; si cette hypothèse (Dominici) 
peut paraître justifiée, en ce qui concerne la leucémie 
myélogène, c’est, dans la leucémie lymphocytique,de pro¬ 
cessus métastatique qui doit- être invoqué. 


Lymphadénome atypique avec polynucléose. 

Rapports avec la leucémie (1). 

(En collaboration avec M. Vaquez). 

Ce travail a pour objet la relation et l’étude critique 
d’un cas d’adénopathies généralisées, à évolution chroni¬ 
que, dues au développement d’un lymphadénome atypique 
non tuberculeux, constitué uniquement par des éléments 
polynucléaires neutrophiles, ainsi que l’a montré une 
biopsie. Le sang offrait, avec une leucocytose variant de 
35.000 à 50.000 globules blancs, une polynueleose intense 
(90 p. 100), sans myélocytose. L’intérêt de ce fait réside 
surtout dans les modifications présentées par les humeurs 
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{Suâé fBmnlê dé 22 SUS. On noté dU ÿbidt de Vüb héinato- 
iB|tt}üe UÜB fàibiè réactioA Myéloïde, et au pulüt dé Vtte 
anatOMiqüé rabSBUcB de plgiü'ént fértiqüB danà lé fdië. 

■Ii'examen histologique des reins pèMnet de réconnaibe 
t^XiStencB d'une àéphrüe inlérSlüMU latente, Svldein- 
iflent ancienne. Utt BUS aualogüë a élë rapporté par- Marcel 
Labbé et Lortat-Jacob. Mais nous pensons qu’on ne saurait 
intarpreter natre sas selon la théafie éiSise par cés auteurs 
(aasthie par dilutiOU sanguine). NoilS Considéroü'S que ce 
cas àonoerne biétt liiie àiiémië peruMBusB d'origine gra^i^ 
dique, dont elle a tous les Baractèrés cliniques ; l’impér^ 
Biëabilité rénale a déterminé la rétention des substances 
hémolysaütes encore inconnues qui sont vraisemblablement 
la cause de l’anémie gravidique. 


ï/aleur sémiologique des variations leucocytaires (t). 

(Eh coliabstatiott avêc'M. havant.) 

Ce mémoire inédit, composé en 19(11 ët couronné par la 
Faculté, constituait une revne générale et une étude cri- 
ticpie auxquelles nous avons joint des documents person- 

Nons affirmions nettement l’importance primordiale de 
la notion dé îmbcÿtâif'i qtil faous paraissait 

tourmr la base la plus solide pour une classifiiation des 

(li Mé'mijite inêdih ^ffx Sainftar, Fàchlté dé iUéctêobe dè Paris, 
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peu d’atteinte visible des cellules hépatiques, on particuliet 
ni infiltration, ni dégénérescence graisseuses. 


Otite et méningite cérébro-spinale (1). 

(En collaboration avec M. Vaquez.) 

Observation d’un cas de méningite cérébro-spinale de 
l’adulte, terminée par la mort, et survenue en dehors de 
toute influence épidémique. La ponction lombaire décela 
un liquide louche dans lequel l’exam,en cytologique révéia 
une polynucléose intense. Les recljerphes bactériologiques 
(examen direct, cultures et inoculations) permirent de ro> 
connaître la présence d’un diploooque offrant les caracs 
tères Auméningocogue (type Weichselbaum). 

Cette femme présentait une ancienne otite purulente, 
fétide, sans rétention, mais avec un certain degré de carie, 
du rocher. Il faut voir, croyons-nous, dans cette suppu¬ 
ration de l’oreille, le point de départ de l’infection ménin¬ 
gée. Cette méningite cérébro-spinale diffuse, à prédomi¬ 
nance nettement spinale,, dans .le cas actnel, constitue une 
forme particulière de méningite otitique, asseç rarement 
observée et qui mérite d’ètre opposée à la méningite encé¬ 
phalique localisée, si fréquente dans les suppurations de 
l’oreille moyenne. Des cas aqulogues ont été rapportés, no¬ 
tamment par Lermoyez, par Labbé et Froin. 

(1) Soc. méd. des hôp., 8 mar|,.Wl,.. 




Les causes de l’urémie convulsive (1). 
(En collaboration avec M. Louis Guinou.) 


Relation dé deux observations d’urémie convulsive ch'éï 
des adultts atteints de néphrite chronique ; l’un deux prS^ 
sentait nettem'entvdàn» se8*aiitécédents,'des crises cbtni^ 
tialeà'i l’antré était iridemn® de tout passé épilèptiqué: TEa 
confrontationjie oestdenx'eas montoe que l’opinion d'apfët 
laquelle l’utéfliie-'coîfwalsiV4K-.ia!'’«era«'- qu'ùne ^ilëp'éig 
vraie péveilléBîpar-^anto-MDhioÉtioto'tost'maMfeSKMëè^ 
exagérée : en pareil cas, la prédisposition nerveuse est un 
élément important, mais non nécessaire. 


Idées m^él*nooltflU6|-et..i|UlfiJ,d« dans pu cas 
de fièvre typhoïde (2). 

■» ■(Ea’caUaboration.nveo'M/Souques.) : ■ •‘i 


Nous avons rapporté oéltë 'obscrvaiioh, parce que la 
jeune femme qiii en'faifiLobjet,'h'ayant succombé que’ 
deux jours après sa tentatfvë 'de'suicidé, il nous a' été pos¬ 
sible de -reconstituer le mécanisme psychologique de cettn 

Notre malade, arseislême jour de la fièvre typhoïde, s’est 

(1) Soc. Méd. des Hôpitaux, 23 juin 1899. 

(2) Soc. Med des Hôpitaux, Ift décenibte Mût. 
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précipitée par la fenêtre, dans un véritable raptUf mélanco¬ 
lique, consécutif à une idée fixe terrifiante. Elle se voyait 
sur le point de subir le supplice du « décollement des 
épaules ». 

Nous insistons sur le caractère onirique de ce délire, ce 
qui est, suivant l’opinion maintes fois développée par le 
professeur Régis, l’élément essentiel des délires toxi-infec- 
tièux ; sur la qtrédisposition mentale affirmée par une émo¬ 
tivité exagérée ; enfin, sur la nécessité de la surveillance 
étroite des typhoïdiques qui, plus que la suggestion con¬ 
seillée en pareil cas par Régis, nous parait constituer le 
véritable moyen prophylactique de pareils accidents. 


Ictère grave et syndrome psyohonévritiqne. 

Evolution et guérison parallèles (i). 

(En collaboration avec M. Hudelo.) 

Chez un saturnin alcoolique, nous avons vu se déve¬ 
lopper et se dérouler, pendant plusieurs semaines, dans 
une évolution remarquablement parallèle, un syndrome 
i’insuffisance hépatique et un syndrome psychonevntique. 
Les relations étroites de ces deux syndromes s'affirmèrent 
par leurs fluctuations nettement parallèles et leur guérison 
contemporaine. 

Les points sur lesquels nous insistons particulièrement 
sont : la netteté de la crise unnaire polyurique et azotu- 




jours fortement atténué par rapport à l’autre. Notre obseï^ 
ration n’échappe pas à cette loi générale ; chez notre ma¬ 
lade, les troubles névritiques ne s’affirmaient nettement 
qu’à un examen attentif. 

Cette observation met en lumière, une fois de plus, et de 
façon particulièrement suggestive, l'importance de Xmsuf- 
fisance hépatique dans la genèse des délires toxiques. 






Qfuant a ' la pilffiâgénilê de 'cètte''alB'uiriinUiîë, que aeS 
eafaetèfêe éfcaiitîW'èt, d’autre paît, llMstoire antérleüte, 

actuelle et ultérieure de la malade ne permettaiéilt Jjàs' dé 
1'aittacher a"un6'iS@pMte, ni'à Une anto-intcijacatibn d’ori- 
gifle 'ItégaU^üe; êllë ïiôus parait devoir être rappBrtSè & 
Mi' ÿaKàti'onS 'vUso-imtrkes rénales; brusques, d’origiùé 
■rgfl'exe.”No'üS la ilappr'o'èhons de l’albuminurie, égaleïbdiit 
-laassivd'êt iraüsifôîrê', ijue l’on observe parfois au cours'de 
la colique saturnine (Vaquez). Nous insistons-enfin Sur 
l’évolution ’bénigne"-’de cet accident : l’abondance et la 
brusquerie de l’albuminurie paraissent intimement liés à 
son caractère ir&nsiioWe et semblent bien en relation avec 
une origine purement mécanique. 


Sarcomes à cellules fusiformes du tissu cellulaire 
rétro-péritonéal, de l’aisselle, de l’estomac et de l'in¬ 
testin (1). 

(En collaboration avec M. Milian.) 

Les particularités intéressantes de cette observation 
sont la multçlicité des productions sarcomateuses, les 
localisations, exceptionnelles, au niveau du jéjunum et de 
Testomac, la terminaison par perforation intestinale con¬ 
sécutive à l’ulcération d’une des tumeurs jéjunales. 

L'évolution clinique fut remarquable par sa lenteur qui 
cadre bien avec le type histologique de la tumeur (sar¬ 
come à cellules fusiformes et h myéloplaxes). 
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Anévrysme latent de l'aorte thoracique 
descendante (1). 


Exemple remarquahlé de l'évolution latente des ané¬ 
vrysmes de l’aorte thoracique descendante, véritable zone 
indifférente, an point de vue clinique, de la pathologie aor¬ 
tique. Le malade, porteur d'un anévrysme extrêmement 
volumineux, avait présenté pour la première fois des 
troubles dyspnéiques, vingt jours avant sa mort, qui est 
survenue par asphyxie progressive. 

Les organes comprimés étaient la bronche et surtout le 
poumon gauches : celui-ci ne présentait comme lésions 
secondaires que de l’atélectasie. 

Nous insistions, dès cette époque, sur l’importance de 
la radioscopie chez tout malade présentant le moindre 
symptôme médiastinal. 


Artérite aiguë au cours de la grippe (2). 

Cette observation, rapportée dans la thèse de Boisramé, 
a pour objet un cas d’artérite de la pédieuse, survenue au 
début de la convalescenoe'â'une broncho-pneumonie grip¬ 
pale chez un alcoolique. Pendant Un certain temps, l’in- 

(1) Société anatomique, octobre 1899. 

(2) Observation jn thèse de Boisramé. Paris, 1899. 


ème thoracentèse, les ponctions ultérieures reti- 
1 liquide séro-fibrineux. 

rticularité la plus intéressante de cette observation 
isément le retour à l’aspect séro fibrineux, cir- 
e favorable à l’interprétation pathogénique de 
pour qui l’aspect lactescent résulte de la régres- 
inulo-graisseuse de la fibrine et des leucocytes 
inchement préalablement séro-fibrineux. 

ervation ia thèse de Poupy. Paris, 1898. 
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ANTHROPOLOGIE ET HYGIÈNE 
Anthropologie psychique, 

(Article en collaboration avec M. E. Dupré dans le Traité 
cTHygiène publié sous la direction de Brouabdel, Chan- 
TEMESSE et Mosny, fasc. m, p. 63-114.) 

Les directeurs de ce Traité estimant que l'hygiène mo¬ 
derne » revendique pour elle tout ce qui concerne la santé 
des écoliers, non plus seulement au sens étroit de leur 
préservation contre les maladies transmissibles, mais au 
sens beaucoup plus large de leur culture physique inté¬ 
grale, et de l’adaptation de leur culture intellectuelle à la 
capacité physique de chacun d’eux » ont voulu qu’une par¬ 
tie du Traité (THygiène fût consacrée à \Hygiène intellec¬ 
tuelle. 

L’hygiène intellectueUe qui doit s'efforcer de modifier et 
de renouveler, dans la mesure du possible, les vieilles dis¬ 
ciplines de l’éducation, doit puiser ses inspirations dans 
une connaissance aussi précise que possible des étapes et 
des lois de l’évolution psychique. Vanthropologiepsychiqtie 
constitue ainsi la préface indispensable à l’étude de l’hy¬ 
giène intellectuelle. 
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Les directeurs du traité ont voulu confier à des médecins 
cette étude de la psychogénèse, trop longtemps réservée 
à des psychologues qui ne surent pas toujours se garder 
d’être des métaphysiciens. Nous avons cru répondre à 
l’mspiration qui les a guidés, en éliminant de cette étude 
tout ce qui ne repose pas, à l’heure actuelle, sur des bases 
physiologiques indiscutables et en nous laissant constam¬ 
ment diriger par la notion de Xuniié somato-psychique de 
l’organisme d’où résulte la personnalité humaine, dont ton¬ 
tes les manifestations sont solidaires les unes des autres. 

. n n’entrait pas dans notre dessein et il n’était pas de no¬ 
tre compétence, de formuler des plans d’étndes et de faire 
oeuvre à proprement parler pédagogique. Mais le physiolo¬ 
giste et le médecin sont les guides naturels du pédagogue : 
nous nous sommes efforcés de dégager de l’étude de l’an¬ 
thropologie psychique les règles d’hygiène intellectuelle 
très générales que le pédagogue ne doit pas méconnaître 
sous peine de faire oeuvre vaine ou nuisible. 

Enfin la question de la fatigue et du surmenage intellect 
fuels devait trouver sa place dans cette étude de physiolo¬ 
gie appliquée à l’hygiène ; nous l’avons entreprise avec le 
souci de n’accepter que les faits scientifiquement démontrés 
et d’estimer à leur juste valeur certaines données de la psy¬ 
chologie expérimentale dont la précision est plus apparente 
que réelle. ■ 

Cet article comprend les chapitres suivants 

L L’Évolution et la croissance psychiques; — Considé¬ 
rations générales., Los étapes de l’évolution psy¬ 
chiques. 
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